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Prologue
Le figuier
Nous venions de faire l’acquisition d’une maison au bord de la mer, dans le village qui m’avait vu grandir en Bretagne, au Pays bigouden. L’heure de la retraite approchait et nous avions l’intention de vivre une bonne partie de l’année dans cet endroit sauvage, battu par les tempêtes de l’hiver. La nuit, inlassablement, le phare d’Eckmühl éclairait les fenêtres de la maison tandis qu’au loin, par-delà la baie d’Audierne, celui de l’île de Sein nous gratifiait de ses coups d’œil réguliers. Le charme de la région avait conquis non seulement ma femme, d’origine suisse, mais également mes trois enfants. Ils avaient pu s’ouvrir à des bonheurs simples en côtoyant une nature brute et ancrer, un peu, leurs racines dans cette presqu’île du bout du monde où ma famille, paternelle et maternelle, vivait depuis plusieurs siècles. Des baignades sages sur les plages abritées de la côte sous le vent aux sorties en mer, à la cueillette des algues, au ramassage des palourdes ou des étrilles, aux parties de surf dans les puissants rouleaux de la côte au vent, tout était rassemblé pour que cette demeure devienne un cocon où il ferait bon se rassembler.
 
La maison demandait des travaux importants que nous ne pouvions conduire à distance. Nous nous étions attaché, pour cette raison, les services d’un architecte. Les premières entreprises étaient intervenues au cours du second trimestre de l’année 2016.
 
À la mi-juillet, nous partions en vacances. Un rendez-vous de chantier était programmé au cours de la semaine. Nos trois enfants, impatients, nous avaient précédés d’une journée dans ce voyage vers le Finistère. C’est sur l’autoroute qu’ils nous avisaient que l’un des trois figuiers séculaires qui trônaient dans la cour avait été coupé à ras. Livrés à eux-mêmes durant des années, nous venions juste de les faire élaguer, pour leur restituer toute leur majesté. Cette information était inconcevable. Dans cette partie de la commune, dans un sol sablonneux, seules quelques espèces d’arbres peuvent survivre aux vents puissants chargés de sel et de grains de sable. Les fusains, les tamaris et les figuiers font partie de cette catégorie de végétaux courageux qui montrent une résistance incroyable face à la force des éléments. Un figuier centenaire, qui avait résisté à des vents violents, hiver après hiver, et même à l’ouragan de 2007 qui avait vu l’anémomètre du sémaphore se bloquer sur 240 km/h, venait de finir sa vie sous les coups d’une tronçonneuse sans même que nous en soyons avertis, sans aucune explication, sans nécessité. Notre rage était légitime et c’est le cœur gros que nous pouvions constater les faits, une fois arrivés à destination. Il nous restait à affronter l’architecte à l’origine de ce massacre.
 
Je tâchais, tant bien que mal, de garder mon calme devant celui-ci. Ma femme, en revanche, avait perdu tout contrôle. Une fin d’année professionnelle épuisante ne l’aidait pas à prendre le recul nécessaire devant le maître d’œuvre. Elle devait même quitter la réunion de chantier pour se remettre d’un mal violent qui venait, subitement, de lui tenailler la poitrine. Cette douleur persistait toute la soirée et durant toute la journée qui suivait. Le surlendemain, elle se levait avec les mêmes douleurs. Nous prenions la décision de la conduire sans tarder au service des urgences de l’hôpital de la ville préfecture. Elle subissait un électrocardiogramme qui ne révélait rien de particulier. La douleur commençait doucement à s’estomper. Le médecin urgentiste, malgré tout, qui ne parvenait pas à expliquer la survenue d’une douleur aussi soudaine et aussi violente, demandait un examen par scanner. Le résultat de celui-ci montrait clairement que ma femme ne présentait aucune anomalie cardiaque. En revanche, les images médicales étaient formelles : ma femme était atteinte d’un cancer du rein mesuré à 8 cm, une bien belle et grosse tumeur. L’annonce de ce cancer nous pétrifiait, le monde s’écroulait autour de nous.
 
J’imagine que dans toutes les familles, l’annonce d’un cancer provoque la consternation, la détresse et des questions en rafales. Nous n’avons pas échappé à la règle. Parce que le cancer est une maladie mortelle, qu’il nous amène à nous interroger brusquement sur notre finitude, qu’il marque au fer rouge nos destinées et contrarie nos projets menés dans l’insouciance du lendemain. C’est le retour brutal à la réalité, celle que vit, ou vivra, malheureusement, un trop grand nombre de personnes confrontées au cancer.
 
Passé le moment de sidération et d’accablement, le désarroi fait place à une certaine forme d’acceptation. Parce que le cancer est partout autour de nous, parce que nous connaissons tous, dans notre environnement proche, des personnes qui en ont été atteintes. C’est affreux de l’exprimer ainsi, mais le cancer est devenu une maladie presque « normale ». Même s’il fait de très nombreuses victimes, partout dans le monde, le cancer est catégorisé comme une maladie de civilisation et il n’y a plus rien de bien surprenant à le développer. D’ailleurs, la médecine parvient aujourd’hui à traiter définitivement un certain nombre de cas. L’espoir existe.
 
Ma femme consulte donc un oncologue et rendez-vous est pris pour l’opération. L’ablation du rein malade a lieu quelques semaines plus tard. Le néphrologue ne donne aucune explication sur l’origine de la maladie. D’ailleurs, il n’en a pas, c’est la faute à « pas de chance ». Pour ajouter à l’angoisse, le cancer du rein ne répond ni à la chimiothérapie, ni à la radiothérapie, ni à l’immunothérapie. Seule l’intervention chirurgicale est possible. Pour le reste, il faut s’en remettre à sa bonne étoile et espérer que des métastases ne prendront pas la poudre d’escampette vers d’autres lieux de l’organisme pour les investir et les détruire.
 
Tout ceci n’est vraiment pas très satisfaisant. L’épée de Damoclès reste bien suspendue au-dessus de nos têtes. S’en remettre ainsi au hasard et à la chance n’est pas acceptable. Comment les cancers choisissent-ils leurs victimes ? Est-ce que cela relève seulement de la loterie de la vie ? Parce que, à la réflexion, il n’existe, à ma connaissance, aucune mesure de prévention « anti-cancer », aucune mesure prophylactique, aucune recommandation pour minimiser les risques de le voir se développer (à l’exception bien sûr des évidentes recommandations sur le tabac). Je suis un esprit rationnel et tout ceci me perturbe. Qu’avons nous fait de faux pour que ma femme soit atteinte d’un cancer ? Nous mangeons des aliments biologiques depuis trente ans, nous n’avons strictement aucun problème de santé, sinon des cystites récurrentes en ce qui concerne ma femme. Je ne peux pas croire en la fatalité. Je garde à l’esprit que « les mêmes causes produisent les mêmes effets ». Je prends conscience que si nous ne changeons pas quelque chose à notre style de vie, le cancer refera son apparition d’un moment à l’autre, inéluctablement.
 
Comme une évidence, je me mets à réfléchir à notre alimentation. Je sais que notre monde industriel n’épargne pas notre santé. Les pesticides, les OGM, les métaux lourds, la pollution, les additifs alimentaires (colorants, conservateurs, édulcorants, émulsifiants, exhausteurs de goût) ne sont vraiment pas nos alliés objectifs pour nous maintenir en forme. Et puis il y a ces aliments dont les noms circulent, presque d’une manière confidentielle, et qui pourraient soigner bon nombre de maux. La consommation d’amandes amères des noyaux d’abricot, riches en vitamine B17, serait efficace pour détruire les cellules tumorales. Le curcuma serait aussi souverain à la condition de l’avaler accompagné de poivre pour faciliter son passage intestinal et développer la puissance de son principe actif, la curcumine. L’huile de crocodile aurait aussi un effet presque miraculeux sur les tumeurs. Et que dire du gingembre ou de la papaye fermentée ? Même le pape Jean Paul II en aurait consommé pour lutter contre sa maladie de Parkinson. Mon esprit rationnel suffoque, tout ceci dépasse l’entendement. Je ne peux pas croire à ce scénario. Je ne peux pas me forcer à faire semblant. Depuis longtemps maintenant je ne crois plus au père Noël ou à la pensée magique. J’ai besoin de rationalité, j’ai besoin de comprendre, j’ai besoin de faire des mises en perspective. J’ai quelques bases, il faut que je les développe.
 
Après un baccalauréat scientifique, j’ai suivi un premier cycle universitaire, à la faculté de Brest, en chimie-biologie-biochimie, avant d’abandonner cette voie, parce que je ne voyais pas où elle me mènerait. Finalement, je ferai carrière dans la Police nationale, finissant celle-ci au grade de « commandant divisionnaire fonctionnel ». C’est dans ces conditions, en lien avec ma formation initiale, que je trouve un regain d’intérêt pour la biochimie et la biologie. Je ressors mes cours et achète de nouveaux livres. Je me replonge dans l’univers si particulier de la vie cellulaire, dans l’infiniment petit. Je découvre que, finalement, la matière me passionne plus aujourd’hui que dans ma jeunesse, sans doute parce que j’y trouve un intérêt puissant : la santé de ma femme.
 
Nous décidons de modifier notre alimentation. Nous abandonnons tous les produits d’origine industrielle ou transformés, même biologiques, pour ne retenir que les aliments bruts. Nous ne savons pas très exactement où nous allons. Nous testons les jus de légumes parce qu’ils sont riches en vitamines, minéraux et oligoéléments. Nous testons le régime cru parce qu’il préserve au maximum les nutriments des aliments. Et de petits pas en petits pas, de lecture en lecture, d’expérience en expérience, nous avançons sur cette nouvelle voie alimentaire. La véritable révélation nous vient de la découverte de l’alimentation pauvre en glucides qualifiée de « régime cétogène ». Je reviendrai dans le détail sur cette manière de se nourrir, proche de celle adoptée depuis la nuit des temps, parce qu’il ne pouvait pas en être autrement, par nos très lointains prédécesseurs et ancêtres sur Terre : l’alimentation paléolithique. C’est cette alimentation qui a grandement participé à amener l’Homme à devenir ce qu’il est, à développer un cerveau puissant qui le distingue des autres espèces animales.
 
Ce n’est pas évident ni très facile de se passer de sucre après des décennies de consommation non réfléchie et innocente. Le goût sucré est reconnu d’une manière innée par le bébé. Le sucre flatte et active le circuit de la récompense nécessaire à la survie de l’organisme humain, il est une source de plaisir. Le sucre et les glucides seraient-ils néfastes à la santé humaine ? La formule de Paracelse (1493-1541), médecin et philosophe suisse, reste plus que jamais d’actualité : « Rien n’est poison, tout est poison, c’est la dose qui fait le poison. » C’est tout le propos de ce livre. Le sucre, et son dosage, est au centre du jeu, mais il n’est pas le seul coupable, il a des complices qu’il faudra également déférer devant le tribunal de la santé humaine.
 
Nombre de vos croyances sur l’alimentation s’effondreront à la lecture de cette enquête. Vous comprendrez comment, par quels artifices, il est possible de tromper les consommateurs et de les conduire, doucement mais sûrement, vers les maladies de civilisation, obésité, diabète de type II, cataracte, arthrose, glaucome, rétinopathie diabétique, dégénérescence maculaire, les maladies cardio-vasculaires, l’insuffisance rénale, les maladies dégénératives et les cancers. Vous découvrirez que les « recommandations » des agences de santé, françaises et européennes, ne sont pas du tout adaptées à la préservation de notre santé. Je pourrais presque écrire que, tout bien pesé, elles paraissent même criminelles. Mais je leur réserve le bénéfice du doute, parce que, en matière de procédure pénale, pour qu’une personne soit reconnue coupable d’un fait punissable, il faut mettre en évidence « l’intention coupable ». Seules quelques infractions échappent à cette règle, comme celles commises par négligence ou par omission. Mais, puisque les agences de santé délivrent des recommandations, elles sont agissantes et envisagent un résultat particulier dans la population après les avoir émises. L’omission et la négligence ne peuvent plus être de mise. Il crève pourtant les yeux que ces recommandations, pourtant suivies par la majorité des consommateurs, à qui elles s’adressent, mènent à des résultats déplorables. Je ne voudrais pas me focaliser spécialement sur ces agences de santé, mais c’est bien leurs recommandations totalement inadaptées, dépassées et d’un autre temps, qui sont délétères pour la santé publique. Ces recommandations perdurent depuis des décennies sans qu’aucune remise en question soit réalisée. Oui, absolument, incontestablement, « les mêmes causes produisent les mêmes effets ». Il est urgent de tout remettre à plat en matière d’alimentation et de recommandations.



Introduction
Qu’est-ce qui m’est passé par la tête à vouloir écrire un livre sur la nutrition en lien avec la santé ? Qu’est-ce qui m’a pris de remettre en question les recommandations des agences de santé françaises et européennes ? Je n’ai, a priori, aucune compétence pour le faire. Je n’ai aucune crédibilité en la matière.
Les personnes qui écrivent des ouvrages sur différentes pathologies, en relation avec l’alimentation, sont très majoritairement des professionnels : médecins, chercheurs dans des domaines aussi variés que la cardiologie, la gastro-entérologie, la neurologie, la pédiatrie, la néphrologie, la gynécologie-obstétrique ou encore la médecine générale. Ces personnes parlent d’autorité, elles ont une formation qui leur permet d’exposer leur point de vue, remettant parfois en cause les données académiques.
Il existe un autre type d’intervenant qui aborde les sujets de la nutrition : le journaliste scientifique. Il écrit généralement dans des revues hebdomadaires ou mensuelles, afin de vulgariser et d’exposer de nouvelles données scientifiques, de commenter l’actualité de la science. Ce sont des communicants de faits scientifiques. Ils vont au-delà de la vulgarisation et exercent leur esprit critique en toute indépendance et impartialité. Une conférence mondiale des journalistes scientifiques rassemble, tous les deux ans, plus d’un millier de journalistes scientifiques de plus de soixante nationalités différentes. Le journaliste scientifique questionne et interroge la science. Il mène des enquêtes et ça, réellement, c’est mon domaine d’activité !
Trente-quatre ans d’investigations
Pendant trente-quatre années, j’ai mené des enquêtes de toutes natures, de la plus simple à la plus sophistiquée. J’ai interrogé des milliers de personnes : victimes, témoins, auteurs de crimes et de délits. J’ai notifié des centaines de gardes à vue, procédé à des centaines de perquisitions, participé à des centaines de constatations sur des scènes de crimes et de délits. J’ai rédigé des milliers de procès-verbaux, présenté aux magistrats de l’ordre judiciaire des centaines de rapports de synthèse. J’ai assisté à des dizaines d’autopsies et fréquenté les cours d’assises en qualité de témoin.
Les policiers d’investigation interviennent dans des domaines d’une extrême variété. Il existe, ou a existé, en France, dans l’organisation de la police, des offices centraux spécialisés dans des sujets aussi divers que : la lutte contre le trafic de stupéfiants, le trafic de biens culturels, la traite des êtres humains, la grande délinquance financière, le crime organisé, le faux-monnayage, ou encore les atteintes à l’environnement et à la santé publique.
Cette liste, volontairement non exhaustive, rappelle simplement que le champ d’action des policiers d’investigation est certainement plus étendu que d’aucuns peuvent l’imaginer. Les enquêteurs qui participent à ce type d’investigations ne sont pas nécessairement des spécialistes du sujet considéré. Ils reçoivent, certes, des formations en lien avec leur action, mais ils développent surtout leur esprit critique, vont à la recherche de l’information nécessaire, font appel aux « hommes de l’art » lorsque cela est nécessaire. C’est ainsi que les investigations peuvent concerner n’importe quel domaine, la santé et la nutrition pouvant bien être incluses dans ce vaste champ d’intervention.

Une enquête menée selon les règles de l’art
Concernant la conduite d’enquêtes, qu’elles soient judiciaires ou administratives, je peux dire que je possède une très solide expérience. Ce livre est ainsi le résultat d’investigations que j’ai menées dans le domaine de la nutrition et de l’alimentation en lien avec la santé.
Pour ce faire, j’ai appliqué les mêmes méthodes qu’au cours de ma carrière. Il m’a fallu défier le sacro-saint principe d’autorité. Il m’a fallu penser de manière rigoureuse, traiter toutes les informations avec scepticisme, ne jamais me fier à une seule interprétation. Je me suis méfié comme de la peste du biais de confirmation d’hypothèses, cette tendance naturelle à chercher uniquement les informations qui confortent nos croyances. J’ai donc constamment cherché l’information ou la documentation qui irait à l’encontre de la pensée dominante, de la manière même dont j’envisageais jusqu’à présent certaines données considérées comme scientifiques.
J’ai voulu appliquer le principe central de toute recherche scientifique qui consiste, non pas à confirmer une hypothèse, mais à tenter de l’invalider. Selon le philosophe Gaston Bachelard, « il ne saurait y avoir de vérités premières. Il n’y a que des erreurs premières ».
J’ai croisé constamment les informations que je collectais en tentant de les relier les unes aux autres. Je n’ai jamais tenu pour vraie une information sans avoir cherché à la vérifier par tous les moyens à ma disposition. Karl Popper (1902-1994), philosophe des sciences (1), stipule que « le critère de la scientificité d’une théorie réside dans la possibilité de l’invalider, de la réfuter ou encore de la tester ». Ainsi, chaque affirmation doit être exposée à sa propre réfutation et ne peut être considérée comme valide que si cette réfutation n’a pas été possible.

Nos biais cognitifs, nos pires ennemis
C’est un travail difficile qui demande beaucoup de rigueur. Il est, en effet, très compliqué d’aller à l’encontre de sa propre opinion, de remettre en question ses propres croyances. Les biais cognitifs sont des biais de pensée inhérents à l’être humain. Notre forme de raisonnement, notre fonctionnement psychologique nous mènent souvent à des distorsions dans le traitement des informations que nous recevons. Nos erreurs de jugement peuvent nous conduire sur de mauvais chemins, alimentaires par exemple, sans même que nous en ayons conscience, en toute innocence.
Et pourtant, rien ne devrait demander autant d’attention et de clairvoyance que notre santé, celle de nos enfants, celle de nos parents, celle de nos amis et collègues. Les problèmes de santé que nous vivons, ceux des personnes de notre entourage sont à l’origine d’inquiétude, de peine et, malheureusement, de grande tristesse.
Il est fort probable que nombre d’informations que vous découvrirez dans cette « enquête alimentaire » iront à l’encontre de certaines de vos croyances dans le domaine de la nutrition et de l’alimentation « saine ». Mais, puisque c’est votre santé qui est en jeu, ainsi que celle des personnes qui vous sont chères, je gage que vous saurez prendre tout le recul nécessaire quant aux informations divergentes qui vous sont déversées continuellement par tous les moyens de diffusion actuels, dans des buts inavoués mais relativement faciles à décrypter.

Le gigantesque marché de la santé
Le « marché économique » de la santé et de la nutrition est gigantesque. Il est à l’origine de bénéfices prodigieux, de rendements fabuleux, de retours sur investissement phénoménaux. C’est dans ces conditions de profits maximums qu’il faut s’interroger sur le point de savoir si la santé est vraiment au centre des préoccupations des pouvoirs publics.
On attribue à Joseph Goebbels, ministre de la Propagande du IIIe Reich, la théorie suivante : « Plus le mensonge est gros, plus il passe. Plus souvent il est répété, plus il devient crédible. » « Un mensonge répété dix fois reste un mensonge. Répété dix mille fois, il devient une vérité. » La répétition est à l’origine de croyances très profondes.
Je vais donc m’atteler à défaire un certain nombre de « croyances alimentaires » en m’appuyant constamment sur ce que la littérature scientifique peut nous procurer de mieux, si, bien entendu, nous savons exprimer notre esprit critique. Pour ce faire, je vais convoquer de glorieux enquêteurs, nés de l’imagination fertile de certains auteurs de romans policiers, parmi lesquels figurent en bonne place : Sherlock Holmes, le commissaire Maigret, l’inspecteur Colombo ou encore Hercule Poirot.
Cette enquête peu commune vous conduira, j’en suis persuadé, sur la voie d’une prise de conscience : la santé, tout bien pesé, est assez facile à conserver, ou à recouvrer, si l’on veut bien s’en tenir à une alimentation « saine ». Mais toute la difficulté est bien là : de quoi parle-t-on lorsque l’on parle d’« alimentation saine », d’« alimentation équilibrée » ? Cela veut tout dire et ne rien dire à la fois. En réalité, c’est, schématiquement, l’inverse de ce que pense la grande majorité des consommateurs : « le mensonge répété mille fois »…
Et si on nous racontait vraiment des salades, et si on nous faisait avaler des couleuvres ? C’est ce que je vous propose de vérifier d’une manière rigoureuse et factuelle.

Les sources de cette enquête
Pour mener cette enquête, je me suis appuyé sur une littérature scientifique très abondante. J’ai consulté des dizaines de thèses de doctorat de toutes natures : pharmacie, biochimie, biologie, vétérinaire, médecine, etc., en lien avec le sujet particulier qui me préoccupait. L’avantage de ces livres et de ces thèses, c’est qu’ils permettent d’accéder à la connaissance à travers d’innombrables références à des recherches scientifiques. Ces dernières sont listées, identifiées, répertoriées et, par conséquent, consultables.
Ma première grosse déconvenue, immense désillusion devrais-je écrire, a été de découvrir que les études scientifiques citées dans ces ouvrages étaient très loin d’avoir la même portée, la même valeur, la même rigueur scientifique. Il existe, en effet, une « échelle des valeurs scientifiques » qu’il convient de connaître, et d’avoir à l’esprit, si l’on ne veut pas être abusé et trompé.

Comprendre les études épidémiologiques :
ne pas confondre corrélation et causalité
Il est crucial de comprendre comment certaines études « épidémiologiques » sont utilisées pour « avancer » certaines conclusions dans le domaine de la santé, alors que ces études ne sont la preuve de rien, d’absolument rien, pour un grand nombre d’entre elles.
Pour que les choses soient bien claires et bien comprises, je livre la définition que donne le Larousse de l’épidémiologie : « Science qui étudie, au sein de populations (humaines, animales, voire végétales), la fréquence et la répartition des problèmes de santé dans le temps et dans l’espace, ainsi que le rôle des facteurs qui les déterminent. »
Les études épidémiologiques « sérieuses », « scientifiques » cherchent à prouver l’existence de liens de cause à effet. Si l’on fait « cela », il se produit « ceci ». Une cause entraîne un effet.
Malheureusement, un grand nombre d’études épidémiologiques ne montre qu’une simple « corrélation » entre un objet et un autre, sans certitude aucune d’un lien de cause à effet. Il faut bien mesurer la nuance.

Un exemple concret pour comprendre la différence
Dans une enquête policière, un faisceau de présomptions n’a pas force de preuve. Ces présomptions permettent à l’enquêteur de focaliser son attention dans une certaine direction à la recherche des preuves indiscutables. Dans le domaine scientifique, il en va de même. Une « corrélation » entre un objet et un autre n’a pas force de preuve. Une « corrélation » doit permettre au chercheur de creuser son hypothèse et de tout mettre en œuvre pour prouver, par la suite, l’existence d’un lien de cause à effet.
La mise en évidence d’une « corrélation » ne peut être que constitutive du premier pas vers une démarche scientifique, pas son aboutissement. On ne peut pas tirer, au plan scientifique, de conclusions à partir de « corrélations ». Des facteurs de « confusion », nombreux, orientent les conclusions et viennent ainsi les fausser.
Claude Bernard (1813-1878), médecin et physiologiste, initiateur de la médecine expérimentale, a écrit : « L’esprit de l’homme ne peut concevoir un effet sans cause, de telle sorte que la vue d’un phénomène éveille toujours en lui une idée de causalité. Toute la connaissance humaine se borne à remonter des effets observés à leur cause. À la suite d’une observation, une idée relative à la cause du phénomène observé se présente à l’esprit ; puis on introduit cette idée anticipée dans un raisonnement en vertu duquel on fait des expériences pour la contrôler. »

Comment établir une vraie relation de cause à effet ?
Une relation de causalité peut être retenue lorsque l’un des facteurs est « contrôlé ». L’essai contrôlé est la seule méthode qui permet de se rendre compte de l’« effet causal » d’une intervention. Seule cette procédure permet de s’assurer que les personnes constituant l’échantillon sont comparables selon tous les critères considérés, échantillon qualifié d’« homogène », excepté en ce qui concerne « le » caractère contrôlé.
Il faut bien retenir ceci : on ne peut mesurer un effet causal en l’absence d’une démarche expérimentale. Cela implique que toutes les études « observationnelles », qu’elles soient rétrospectives ou prospectives, sont dans l’incapacité de déterminer une relation de cause à effet.
Les études d’intervention sur l’être humain sont peu nombreuses, parce que coûteuses. Les études observationnelles sont légion parce que plus faciles à mettre en œuvre.

L’étude randomisée en double aveugle :
l’étalon-or de la preuve scientifique
L’étude randomisée en double aveugle, sur l’être humain, est ce qui se fait de mieux en matière expérimentale. Cette étude répond à des règles méthodologiques implacables. Voici comment elle fonctionne :
Des personnes présentant des critères homogènes sont regroupées. Puis, celles-ci sont divisées, au hasard, en deux groupes : un groupe sujet et un groupe témoin ou groupe « placebo ». Une seule variable est testée et prise en considération. L’un de ces deux groupes recevra le médicament (ou l’aliment, ou le produit testé) tandis que le second se verra remettre un placebo. Des analyses diverses et variées seront effectuées. Ni les personnes soumises au test ni les analystes ne savent qui reçoit ou ne reçoit pas le placebo.
Des synthèses d’études randomisées existent sous le nom de « méta-analyses ». Le résultat de ces méta-analyses d’études randomisées en double aveugle a vraiment une portée scientifique réelle. Il s’agit d’une démarche qui établit la preuve scientifique.
Mais les études randomisées ne sont pas toujours possibles. En effet, elles peuvent se heurter au fait que la « cause potentielle » étudiée présente un risque non négligeable pour la santé. Ce sont donc, très majoritairement, et malheureusement, des études observationnelles qui sont effectuées. Elles n’apportent jamais la preuve de causalité.

Apprendre à exercer son esprit critique
René Descartes (1595-1650), philosophe on ne peut plus « cartésien », c’est le moins que l’on puisse lui concéder, a écrit un ouvrage célèbre : Le Discours de la méthode. Il a complété ce titre par : pour bien conduire sa raison, et chercher la vérité dans les sciences. Ce livre commence par cette assertion : « Le bon sens est la chose la mieux partagée. »
Nous sommes, par conséquent, même en l’absence de connaissances particulières, susceptibles d’interroger les présupposés qui se dissimulent dans les arguments d’autorité. C’est très exactement ce que cette enquête alimentaire m’a conduit à faire. J’ai tracé un sillon et je vous propose de le suivre pour bien conduire votre raison et chercher la vérité. Vous êtes en mesure de le faire et, n’oubliez pas, c’est votre santé qui est en jeu.

Un conseil pratique pour votre quotidien
La première pierre que vous pouvez apporter à l’édifice de votre raison, c’est d’être particulièrement vigilant à la lecture de tous ces journaux, de ces hebdomadaires et revues spécialisés dans les questions de santé, qui, à la faveur d’un titre racoleur, annoncent une pseudo-vérité scientifique en mettant en avant une « étude épidémiologique ».
Mais s’il s’agit d’une étude « observationnelle », elle ne peut apporter aucune preuve scientifique. Tenez-vous-le pour dit une bonne fois pour toutes : les magazines font trop souvent appel à des études qui ne montrent, au mieux, que des corrélations, alors que le titre peut faire croire à un fait scientifique incontestable et vous oriente vers de fausses pistes alimentaires, à vos dépens. Ce genre d’informations formate votre esprit et vous dirige vers des opinions non vérifiées.
Des chercheurs en psychologie ont montré que les arguments dont l’authenticité ne peut être vérifiée peuvent être adoptés par un grand nombre de personnes et, de ce fait, conduire à la marginalisation de la science.
Notez donc bien, à ce stade de votre lecture, que les « études épidémiologiques » ne sont pas vraiment égales, et loin s’en faut, en matière de réalité scientifique.

Pourquoi la plupart des résultats de recherche publiés sont faux
Je livre, pour conclure le sujet des études épidémiologiques, ce qu’écrivait, en 2005, le professeur de médecine et chercheur John P. A. Ioannidis, de l’université de Stanford (États-Unis), dans un essai intitulé « Why Most Published Research Findings Are False » (« Pourquoi la plupart des résultats de recherche publiés sont faux ») (2). Il y indiquait, entre autres, ceci : « Il est de plus en plus préoccupant que la plupart des résultats de recherche publiés actuellement soient faux. »
Il argumentait cela en s’appuyant sur six points principaux :
	1. Faibles puissances statistiques et taille limitée des études : Beaucoup d’études utilisent de petits échantillons, ce qui réduit la puissance statistique. Les associations détectées dans ces études ont donc une forte probabilité d’être des faux positifs.

	2. Biais de publication : Les résultats « positifs » sont beaucoup plus susceptibles d’être publiés que les résultats négatifs ou non significatifs. Ce biais favorise la propagation de conclusions incorrectes dans la littérature.

	3. Multiplicité des analyses et flexibilité des méthodes : Les chercheurs testent souvent plusieurs hypothèses ou variantes sans correction statistique adéquate. Cette pratique augmente considérablement le risque de trouver des associations par hasard.

	4. Intérêts financiers et conflits d’intérêts : Pressions pour obtenir des résultats « excitants » ou conformes aux intérêts des financeurs. Les conflits d’intérêts peuvent influencer la conception de l’étude, l’analyse et l’interprétation des résultats.

	5. Faible prévalence des véritables effets : Dans de nombreux domaines, la proportion de véritables relations ou effets biologiques est faible. Même avec un test statistique correct, la probabilité qu’une association publiée soit vraie reste faible si la vraie prévalence est faible.

	6. Réplication insuffisante : Peu d’études sont reproduites de manière indépendante. Sans réplication, les résultats initiaux sont souvent acceptés à tort comme fiables.


John Ioannidis montre « mathématiquement » que, compte tenu de la combinaison de ces facteurs, la probabilité qu’une étude publiée reflète une vraie association peut être très faible, surtout dans les domaines avec beaucoup de tests et peu de véritables effets.

Comprendre l’unité de base du corps humain : la cellule
Pour que chacun puisse se faire sa propre idée du fonctionnement de l’organisme, afin que toute personne soit en mesure de comprendre les mécanismes qui nous amènent vers les maladies dites « civilisationnelles », je n’ai pas pu m’exonérer de rappeler, très brièvement, les grandes lignes de la machinerie humaine.
Parce que toute inflammation, et, partant, toute maladie, débute invariablement par l’agression et la mise en difficulté des cellules, il était essentiel de comprendre leur structure et leur principe de fonctionnement, au travers d’une explication, même simplifiée à l’extrême.

Qu’est-ce qu’une cellule ?
L’unité de base du corps est la « cellule ». Un être humain est constitué d’environ 10 000 à 100 000 milliards de cellules. C’est une estimation. Ces cellules sont regroupées en « tissus » (épithélial, conjonctif, musculaire, nerveux) pour réaliser une tâche commune en faveur de l’organisme. Les « organes » effectuent des fonctions spécifiques (foie, intestins, cerveau, poumons, cœur, etc.). Ils rassemblent plusieurs types de tissus. Enfin, les « appareils » ou « systèmes » (respiratoire, digestif, circulatoire, musculaire, nerveux, immunitaire, etc.) amènent plusieurs organes à fonctionner ensemble.
Les cellules assurent différentes fonctions selon le tissu, l’organe ou l’appareil auxquels elles appartiennent. Elles sont la clé du fonctionnement du corps humain. Pour cette raison, il est primordial d’assurer leur intégrité. Elles sont ainsi pourvues de mécanismes de défense propres, auxquels supplée, à la demande, le « système immunitaire » de l’organisme.
Une bonne santé passe inévitablement par un fonctionnement optimal de la cellule. Celle-ci peut se voir, communément, mais pas toujours, comme une sphère, une balle ou une bille, à l’échelon microscopique. La membrane cellulaire ferme et isole hermétiquement la cellule du milieu extérieur. Elle renferme certains organites, par exemple les mitochondries (nous y reviendrons), et un noyau, détenteur de notre ADN.

Ce que nous apportent les aliments
Il est toujours très difficile d’expliquer simplement des organisations complexes. La cellule, par son fonctionnement, fait partie de cette catégorie. Je suis donc amené à prendre de sérieux raccourcis et des images pour faire comprendre celui-ci.
Les aliments que nous consommons nous apportent :
	— des macronutriments sous forme de lipides (les graisses), de glucides (les sucres) et de protéines (chaînes d’acides aminés), des nucléotides ;

	— des micronutriments sous forme de vitamines, d’oligoéléments et de minéraux.


Les macronutriments peuvent être utilisés de deux façons par l’organisme. Soit ils fournissent de l’énergie, ils sont alors « oxydés » dans les cellules, dans un processus appelé « respiration cellulaire », soit ils servent de matériaux de construction pour ces mêmes cellules. Ainsi, ces macronutriments ne sont pas, comme on le pense souvent, inévitablement transformés en « énergie », mais permettent aussi au corps humain de renouveler ses cellules, ses tissus, ses organes.
Quant aux vitamines, oligoéléments et minéraux, ils participent aux diverses réactions chimiques que l’organisme met en œuvre pour maintenir son intégrité et assurer son fonctionnement. Ces micronutriments sont, pour le corps humain, ce que sont les produits chimiques dans un laboratoire. Un seul vient à faire défaut, la réaction envisagée ne peut plus se faire.

La membrane cellulaire :
comprendre sa structure
La membrane cellulaire est composée de lipides (40 % environ), de protéines (52 % environ) et de glucides (8 % environ) sous différentes formes (phospholipides, cholestérol, glycoprotéines, lipoprotéines). Une bicouche lipidique lui sert de structure. De quoi s’agit-il ?
Les lipides de la membrane cellulaire sont organisés d’une manière très particulière. Imaginez, à l’échelle microscopique, deux allumettes tenues ensemble par leur bout de couleur rouge-brun. Une seule tête pour deux allumettes. Ces allumettes rassemblées par deux sont placées tête-bêche en une chaîne continue qui finit par se fermer en formant une sphère. La tête est hydrophile, c’est-à-dire qu’elle aime l’eau ; la queue est hydrophobe, elle ne supporte pas l’eau (3). Les têtes hydrophiles sont en contact, d’un côté, avec le milieu extérieur de la cellule, de l’autre, avec le liquide interne de la cellule.
Dans l’épaisseur de cette membrane viennent s’incruster, soit en surface, soit à l’intérieur, soit d’une manière traversante, des messagers, des récepteurs, des émetteurs, des transporteurs. Ce système complexe permet à chaque cellule de recevoir des ordres, souvent venant de nos hormones, mais aussi d’« exosomes » (des vésicules extracellulaires de taille nanométrique que nous découvrirons plus loin), et de les mettre en œuvre. En bonnes conditions physiologiques, la membrane autorise, ou n’autorise pas, certains substrats à pénétrer en son sein.

La cellule comme une citadelle fortifiée
Imaginez une ville fortifiée, comme Carcassonne ou une citadelle dessinée par Vauban. À l’intérieur, la vie s’organise : il y a des habitants, des activités, un équilibre à préserver.
Les murailles, solides et épaisses, protègent la cité. Elles représentent la membrane cellulaire : une double couche de graisses, renforcée par du cholestérol, qui fait office de rempart. Sur ces murs, des guetteurs surveillent l’extérieur et transmettent des signaux : ce sont les récepteurs et les émetteurs cellulaires.
Bien sûr, une ville ne peut pas rester complètement fermée. Les portes et ponts-levis permettent les échanges : ce sont les protéines transmembranaires, qui laissent entrer ou sortir certaines substances indispensables.
Comme dans une vraie forteresse, il existe aussi des meurtrières, des mâchicoulis et des échauguettes pour se défendre. Dans la cellule, ce rôle est tenu par de petites molécules issues des graisses de la membrane : les prostaglandines, les leucotriènes, les thromboxanes. Ce sont elles qui déclenchent l’alerte en cas d’agression.
Et pour qu’une bataille se termine bien, il ne suffit pas de savoir donner l’alerte : il faut aussi rétablir la paix. Là encore, la cellule a ses médiateurs de la paix, appelés « résolvines », « marésines » et « protectines », qui éteignent l’incendie et permettent de revenir au calme.

L’importance cruciale de l’équilibre lipidique
Mais attention : si les pierres de la citadelle sont mal taillées ou si le mortier est friable, la forteresse résiste mal aux assauts. Or, c’est exactement ce qui se produit quand notre alimentation moderne déséquilibre la composition lipidique de nos membranes. Trop d’un type de graisses, pas assez d’un autre, et la muraille devient soit trop rigide, soit trop poreuse.
L’équilibre entre les différentes graisses est essentiel pour que la forteresse reste solide, souple et bien protégée.
On comprend alors que nos choix alimentaires, sans que nous y pensions toujours, déterminent directement la solidité des « murailles » de nos cellules. Et là, il faut bien le dire : ce que nous découvrons aujourd’hui n’est pas toujours en accord avec les recommandations officielles des agences de santé. Mais nous y reviendrons.
Maintenant nous sommes prêts à parler des différents sujets qui fâchent, en lien avec l’alimentation.
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Mode d’emploi pour une lecture facilitée
La « réalité biologique » repose sur des faits et des phénomènes qui sont objectivement observables et mesurables dans le domaine de la biologie, indépendamment des opinions ou croyances humaines. Elle s’ancre dans l’observation scientifique, l’expérimentation et la reproductibilité des résultats.
Comme le soulignait Neil Postman, théoricien américain des médias (1931-2003), « à l’ère de l’information fragmentée, accumuler des faits épars ne produit pas de connaissance. La vraie connaissance naît d’un cadre cohérent qui relie ces informations entre elles et leur donne du sens ».
Cette fragmentation dans l’information n’est pas anodine : elle permet à certaines théories de survivre en ignorant des pans entiers de la réalité biologique. C’est précisément ce que ce livre vous propose : non pas des données dispersées, mais une compréhension structurée de votre biologie. Une vision élargie.
Tout ce que vous allez lire repose sur des études scientifiques solides, revues par les pairs. Pas de théories fumeuses, pas d’approximations, mais des faits scientifiques révélés par des centaines de chercheurs dans le monde entier.
J’ai passé des années à décortiquer, simplifier, élaguer des publications scientifiques souvent ardues. J’ai transformé des pages entières de jargon technique en explications accessibles, tout en gardant l’essentiel : la rigueur et la précision. Ce travail de traduction scientifique, je l’ai réalisé afin que vous puissiez accéder à ces connaissances cruciales sans avoir besoin de réelles connaissances en biochimie. J’ai même réfléchi à des « images » pour rapprocher cette réalité biologique de votre quotidien.
Mais une petite difficulté subsiste : même après tout ce travail d’élagage, la science garde son propre langage. Les molécules, les enzymes, les processus biologiques portent parfois des noms curieux, étranges, que vous n’avez jamais croisés au détour d’une conversation. Et je ne peux pas tous les remplacer par des mots plus sympathiques, parce que la précision fait toute la différence dans une démonstration scientifique. J’ai fait le maximum pour rendre tout cela digeste, mais certains passages demanderont un tout petit effort de votre part.
Vous n’avez pas besoin de retenir ces noms compliqués. Considérez-les comme des panneaux indicateurs sur une autoroute : inutile de les mémoriser pour arriver à destination. Ce qui compte, c’est le paysage général, l’idée-force, les conséquences concrètes pour votre santé.
Voici comment lire ce livre. Laissez glisser les termes techniques sans vous y accrocher. Surfez sur les idées principales. Concentrez-vous sur ce que tout cela signifie pour vous, pour votre corps, pour votre vieillissement en pleine forme. Si un passage vous semble dense, relisez-le après, tranquillement, revenez-y plus tard. L’essentiel finira par émerger, comme une image qui se précise peu à peu.
Ici c’est votre santé qui est en jeu. Parce que comprendre comment fonctionne votre propre corps est l’un des savoirs les plus précieux et les plus libérateurs que vous puissiez acquérir.
Ce n’est pas une montagne insurmontable de se confronter à quelques termes de biologie, c’est simplement un col à gravir qui, une fois franchi, vous livrera de magnifiques points de vue.
Les chapitres consacrés aux produits alimentaires vous serviront de guide pour composer des repas et des menus à faire succomber vos papilles tout en conservant une santé de fer.



Chapitre I
Équilibre redox
L’enquête fondamentale : le grand jeu des électrons
ou comment tout comprendre en une seule fois
Prologue de l’enquêteur
J’ai passé une partie de ma carrière à chercher des fils conducteurs, à remonter des pistes, à identifier les coupables qui se cachaient. Quand je me suis lancé dans cette « enquête de santé », j’ai appliqué les mêmes méthodes : chercher le motif récurrent, le mobile universel, la signature du criminel.
Et j’ai fini par le trouver.
Ce fil conducteur qui explique presque tout, l’obésité, le diabète, les maladies cardio-vasculaires, le cancer, le vieillissement lui-même, tient en un concept d’une simplicité désarmante : « le jeu des électrons ».
Je sais que cela semble technique. Mais si vous comprenez ce chapitre, vous comprendrez tout le reste. C’est la clé de voûte de toute l’enquête. C’est le code qui déchiffre tous les mystères de la santé humaine.

La découverte qui change tout
Au fil de mon enquête, je me suis aperçu que le fonctionnement de l’organisme humain tenait compte des propriétés fondamentales de la matière. Non pas de la biologie compliquée, non pas de la génétique complexe. Non. Quelque chose de beaucoup plus basique, de beaucoup plus universel.
Les interactions entre les électrons et les atomes.
Ces interactions gouvernent non seulement la structure de toute la matière qui nous entoure, mais aussi les mécanismes biochimiques les plus complexes de notre corps. C’est devenu le fil conducteur de toutes mes investigations.
Et voici la beauté de la chose : puisqu’il est impossible de modifier les propriétés fondamentales de la matière, l’organisme est dans l’obligation de s’adapter en permanence à celles-ci.
Autrement dit, votre corps ne peut pas tricher avec les lois de la physique. Il doit jouer avec les cartes que la nature lui a distribuées. Et comprendre ce jeu, c’est comprendre la santé humaine.

Le grand jeu : « Je prends,
tu donnes »
Pour faire simple, et c’est mon objectif ici, rendre simple ce qui semble compliqué, nous vivons dans un monde où un grand jeu se joue en permanence dans votre organisme, seconde après seconde, voire milliseconde après milliseconde.
Ce jeu s’appelle « Je prends des électrons » ou « Je cède des électrons ».
Imaginez les électrons comme de la monnaie d’échange au niveau microscopique. Certaines molécules en veulent, d’autres en ont trop et sont prêtes à les donner.
Les deux camps
Le monde se divise en deux catégories :
	— Les molécules et atomes « électrophiles », portant une charge positive. Ces molécules aiment les électrons, elles en veulent, elles cherchent à en recevoir. Ce sont les demandeurs, les affamés d’électrons.

	— Les molécules et atomes « nucléophiles », portant une charge négative. Ces molécules ont des électrons à revendre et sont prêtes à les partager. Ce sont les donneurs, les généreux en électrons.



L’attraction fatale
Les contraires s’attirent en chimie, comme souvent dans la vie. L’électrophile cherche à recevoir des électrons, le nucléophile veut partager ses électrons.
Quand ils se rencontrent, ça fait des étincelles, littéralement. Ces échanges d’électrons entre atomes et molécules créent des réactions chimiques qui donnent naissance à des composés moléculaires innombrables, d’une variété infinie, dans un éternel recommencement.
C’est le principe de fonctionnement du corps humain.
Votre corps met en œuvre d’incessantes actions électrochimiques pour produire son énergie et assurer toutes ses fonctions biologiques. Respirer, digérer, penser, bouger, réparer vos tissus, tout cela, au niveau microscopique, n’est qu’un immense ballet d’électrons qui changent de mains.
La qualité et la quantité de substrats qui lui parviendront, autrement dit, « ce que vous mangez », seront déterminantes pour assurer son fonctionnement optimal.
Comprendre comment et pourquoi certaines réactions, bénéfiques ou délétères, se déclenchent est la clé de compréhension de la santé humaine.
C’est aussi simple et aussi profond que cela.


Les deux suspects principaux :
stress oxydatif et équilibre redox
Vous découvrirez que deux phénomènes liés à ce jeu des électrons sont à l’origine de pratiquement tous les dysfonctionnements métaboliques humains.
Oui, vous avez bien lu. Pratiquement tous !
Y compris les cancers et les maladies cardio-respiratoires.
Ces deux phénomènes s’appellent :
	— le stress oxydatif

	— l’équilibre redox


Quelques explications sont ici nécessaires.
Le stress oxydatif : quand le jeu déraille
Imaginez vos cellules comme des usines énergétiques. Pour produire de l’énergie, notamment dans de petites centrales électriques appelées « mitochondries », votre corps fait tourner à plein régime des machines chimiques complexes, en miniature évidemment.
Mais voilà le problème : lors de ce processus de production d’énergie, des molécules instables se forment inévitablement. C’est comme des déchets industriels toxiques. On les appelle « radicaux libres » et « espèces réactives de l’oxygène ». (Ces deux appellations reviennent constamment en biologie et en biochimie.)
C’est inéluctable. C’est le prix à payer pour produire de l’énergie.
Ces molécules sont affamées d’électrons. Elles sont incomplètes, déséquilibrées, instables. Et dans leur quête désespérée pour retrouver leur équilibre, elles vont arracher des électrons aux molécules voisines :
	— vos protéines ;

	— les lipides de vos membranes cellulaires ;

	— et même votre ADN.



L’effet domino destructeur
C’est comme un effet domino. Les électrons volés dans chaque molécule rendent celle-ci instable à son tour. Cette molécule nouvellement déstabilisée cherche alors à récupérer un électron ailleurs, créant une nouvelle victime. Et ainsi de suite.
C’est ce qu’on appelle le « stress oxydatif ».
C’est une réaction en chaîne destructrice qui se propage dans vos cellules comme un incendie dans une forêt sèche.
Imaginez un voleur qui vous arrache votre portefeuille. Pour survivre, vous volez quelqu’un d’autre. Qui vole quelqu’un d’autre. Qui vole quelqu’un d’autre. Bientôt, c’est le chaos général dans la ville.
C’est exactement ce qui se passe au niveau microscopique quand le stress oxydatif s’installe.

L’équilibre redox :
le grand équilibriste
Le terme « redox » vient de « réduction-oxydation ». C’est le langage scientifique pour parler du jeu des électrons.
Réduction = gagner des électrons. Moyen mnémotechnique pour s’en rappeler : « rouge-gorge » (réduction = gain).
Oxydation = perte des électrons. Moyen mnémotechnique pour s’en rappeler : « ours polaire » (oxydation = perte).
L’équilibre redox, c’est l’équilibre entre ces deux processus dans votre organisme. C’est comme un compte en banque d’électrons : vous devez maintenir un équilibre entre les entrées et les sorties.
Si vous perdez trop d’électrons sans en regagner assez, vous êtes en déficit. C’est le stress oxydatif qui s’installe. Vos molécules sont oxydées, abîmées, dysfonctionnelles.
Si vous maintenez un bon équilibre, vos cellules fonctionnent harmonieusement. Votre compte en banque est bien approvisionné. Tout va bien.
C’est en prenant en considération la manière de lutter contre le stress oxydatif et de maintenir un équilibre redox approprié qu’il sera possible à l’être humain de vieillir en bonne santé et sans souffrance.
Mais c’est, évidemment, un immense défi.


La défense antioxydante
Heureusement, votre corps n’est pas démuni face à cette menace permanente. Il a développé une brigade d’intervention d’urgence : la défense antioxydante.
La défense antioxydante représente l’ensemble des systèmes qui neutralisent ces radicaux libres et espèces réactives en leur donnant volontairement des électrons, sans devenir eux-mêmes dangereux.
C’est là que réside toute la magie.
Les antioxydants : les héros généreux
Les antioxydants sont des molécules généreuses. Elles peuvent donner un électron aux radicaux libres pour les stabiliser, tout en restant stables après ce don, contrairement aux autres molécules.
C’est comme un philanthrope qui peut donner de l’argent sans s’appauvrir lui-même. Il arrête la réaction en chaîne du vol et du chaos.
Les antioxydants arrêtent ainsi la réaction en chaîne destructrice du stress oxydatif.

D’où viennent ces antioxydants ?
Ces défenses antioxydantes proviennent de deux sources principales :
	1. L’interne : Votre organisme produit ses propres antioxydants enzymatiques. Des molécules fabriquées maison, sur mesure, pour gérer les radicaux libres que vous produisez naturellement.

	2. L’externe : Votre alimentation vous fournit des antioxydants exogènes (venus de l’extérieur) comme la vitamine C ou la vitamine E.


Sans cette défense antioxydante, les dommages aux molécules, aux tissus et aux organes s’accumulent très progressivement dans votre organisme. Le vieillissement cellulaire s’accélère. L’inflammation chronique s’installe. La porte s’ouvre grand aux maladies métaboliques et aux pathologies chroniques.
Un enchaînement vicieux, lent mais progressif, comme un poison à diffusion lente qui agit durant des années.


Les exemples concrets :
les stars du jeu des électrons
Laissez-moi vous présenter quelques-unes des stars de ce grand jeu des électrons. Vous n’avez pas besoin de retenir leurs noms compliqués, ils sont difficiles à mémoriser. Mais leur fonction, elle, mérite d’être comprise.

Les stars que vous connaissez
 (sans savoir pourquoi)
Maintenant que vous comprenez le grand jeu des électrons, parlons rapidement de ces noms que vous avez forcément déjà entendus dans les pharmacies ou les magazines de santé. Ces produits vendus souvent à prix d’or, présentés comme des miracles anti-âge.
Mais savez-vous vraiment ce qu’ils font ?
La vitamine C et la vitamine E :
les pompiers de première ligne
La vitamine C travaille dans les milieux aqueux de votre corps (votre sang, vos cellules). Elle est un donneur d’électrons extrêmement généreux. Quand un radical libre affamé approche, elle lui donne immédiatement un électron, se sacrifiant pour protéger vos molécules importantes. C’est le garde du corps qui se jette devant la balle.
La vitamine E protège vos membranes cellulaires faites de graisses. Elle travaille dans les milieux gras où la vitamine C ne peut pas aller. Elle intercepte les radicaux libres avant qu’ils ne percent des trous dans vos membranes.
Ensemble, elles couvrent tous les terrains : l’eau et la graisse.

Le glutathion : le recycleur en chef
Le glutathion est « le maître antioxydant », celui dont tout le monde parle. C’est le système de recyclage le plus important de votre corps. Il ne se contente pas de neutraliser les radicaux libres, il régénère aussi les autres antioxydants (comme les vitamines C et E) après avoir donné leurs électrons.
C’est le camion-citerne qui permet à tous les pompiers de remplir leurs extincteurs.
Le secret qu’on ne vous dit pas : le glutathion en gélules est très mal absorbé. Il est détruit dans votre système digestif. Vous payez très cher pour quelque chose qui ne passera jamais dans vos cellules. Votre corps sait fabriquer son propre glutathion si vous lui fournissez les bonnes matières premières par l’alimentation.

La NAC : le précurseur malin
La NAC (N-acétylcystéine) est devenue très populaire. C’est un précurseur du glutathion, une pièce détachée que votre corps utilise pour fabriquer son propre glutathion.
Plutôt que d’essayer de prendre directement du glutathion (qui ne passe pas), on prend de la NAC qui fournit la brique manquante. C’est plus malin… mais est-ce vraiment nécessaire si votre alimentation fournit déjà ces briques naturellement ?

La CoQ10 : le gardien des centrales énergétiques
La coenzyme Q10 travaille au cœur de vos mitochondries. Elle participe à la production d’énergie et neutralise les radicaux libres produits lors de cette production. C’est l’ouvrier qui fait tourner les machines et nettoie les déchets en même temps.
Ses niveaux baissent avec l’âge et avec certains médicaments (comme les statines). D’où son succès commercial… et ses prix élevés.

Le message crucial
Toutes ces molécules sont effectivement des stars du jeu des électrons. Elles sont essentielles. Mais voici la vérité dérangeante :
Si vous avez besoin de doses massives de ces antioxydants, ce n’est pas parce que vous en manquez, c’est parce que vous produisez trop de radicaux libres.
C’est comme si votre maison était en feu et qu’au lieu d’éteindre le feu, vous continuiez à acheter des extincteurs de plus en plus gros.
La vraie solution ? Arrêter de créer le problème par vos choix alimentaires. Votre corps sait fabriquer toutes ces molécules si vous lui fournissez les bonnes matières premières et si vous ne le surchargez pas de radicaux libres.
Les compléments alimentaires vendus à prix d’or sont souvent la solution à un problème que vous ne devriez pas avoir. Voilà la vérité que l’industrie des compléments ne veut pas que vous sachiez.

NAD+/NADH et FAD/FADH2 :
les coursiers de l’énergie
Le NAD+ et le NADH, du FAD et du FADH2, sont des cofacteurs essentiels pour la production de votre énergie.
Ces molécules sont comme des coursiers qui transportent des électrons d’un endroit à un autre dans vos cellules. Elles prennent des électrons ici (devenant NADH et FADH2), les transportent là-bas, les déposent (redevenant NAD+ et FAD), puis recommencent.
Sans ces coursiers, pas de production d’énergie. Votre corps s’arrête.

NADPH : le super-héros réducteur
Il en va de même pour le cofacteur NADPH, au puissant pouvoir réducteur.
Rappelez-vous : « réducteur » signifie « donneur d’électrons ». Le NADPH est un très généreux distributeur d’électrons.
En donnant des électrons, il retrouve une forme oxydée, le NADP+. Mais des voies métaboliques, c’est-à-dire une « chaîne de production » (principalement la voie des pentoses phosphates, encore un nom difficile que vous n’avez pas besoin de retenir), peuvent régénérer le NADP+ en NADPH. Et ainsi de suite.
C’est un cycle perpétuel.

La compétition fatale
Mais voici où les choses peuvent déraper. En réalité, les échanges d’électrons sont incessants, c’est une caractéristique fondamentale du vivant. Mais une compétition peut s’installer chez certaines personnes pour l’utilisation du NADPH, ce superpouvoir donneur d’électrons.
Imaginez plusieurs départements d’une entreprise qui se disputent le même budget limité. Si un département monopolise toutes les ressources, les autres sont paralysés.
C’est exactement ce qui peut arriver avec le NADPH. S’il est trop utilisé pour certaines fonctions, il n’en reste plus assez pour d’autres, notamment la défense antioxydante.
Résultat ? La porte s’ouvre grand aux dommages oxydatifs.


L’ATP : la preuve ultime du jeu des électrons
Une autre preuve spectaculaire de ce grand jeu des électrons est la production de votre énergie elle-même.
L’ATP, votre molécule énergétique, celle que vous utilisez exclusivement pour tout faire, de cligner des yeux à courir un marathon ou gravir une montagne, est formée dans les mitochondries, ces petites centrales électriques présentes dans vos cellules.
La chaîne de transport des électrons
L’ATP est produite à la suite d’un processus qui s’appelle « chaîne de transport des électrons ».
Après une cascade d’évènements chimiques et des réactions d’oxydoréduction (comprenez : un transfert d’électrons, en présence d’oxygène), de l’énergie est extraite par le jeu des électrons et des protons.
Un potentiel électrique se forme de part et d’autre d’une membrane, comme une batterie qui se charge. Ce potentiel est ensuite transformé en énergie sous forme d’ATP.
Ce processus, appelé également « chaîne respiratoire », permet la production d’une énergie électrochimique. C’est littéralement de l’électricité biologique qui alimente votre vie.


La vérité sur les calories :
vous ne brûlez rien du tout
Voici une révélation qui va peut-être vous surprendre : contrairement à une idée reçue, l’organisme humain ne « brûle » rien du tout.
Lorsqu’on parle de « brûler des calories », c’est un non-sens absolu.
Il serait préférable de parler de « dépenser de l’énergie ». L’organisme n’en a rien à faire des « calories ». La biochimie et la biologie se contrefichent des « calories ».
D’où vient vraiment l’énergie ?
L’énergie de vos nutriments provient du squelette carboné des molécules des macronutriments, les glucides, les lipides et, parfois, les protéines.
Imaginez ces molécules comme des structures de Lego faites de pièces de carbone reliées entre elles. En oxydant les carbones, c’est-à-dire en défaisant chimiquement ces structures de Lego, votre organisme récupère de l’énergie.
Comment ? L’oxydation du carbone lui enlève des électrons. Ces électrons sont capturés, transportés, et utilisés pour produire de l’ATP dans la fameuse chaîne de transport des électrons.
Les micronutriments (vitamines, minéraux) servent de cofacteurs, d’assistants, aux réactions chimiques.

Le prix à payer
Malheureusement, lors de ce processus de formation de l’énergie, des radicaux libres et des oxydants agressifs se forment.
C’est inévitable. C’est le prix à payer pour produire de l’énergie.
Il s’agit, pour l’organisme, de gérer ces radicaux de la manière la plus fine possible par l’intervention de molécules antioxydantes. Le moindre dérapage dans ce processus et son équilibre a des conséquences fâcheuses immédiates.
Ici, encore une fois, il s’agit d’une affaire d’électrons.


L’équilibre délicat : comme marcher sur un fil
La santé humaine dépend donc d’un équilibre délicat entre deux forces opposées :
	— d’un côté, la production inévitable de radicaux libres et d’espèces réactives à l’oxygène (c’est le prix de la vie, de la production d’énergie) ;

	— de l’autre, votre capacité antioxydante à les neutraliser (vos défenses, vos pompiers internes).


Quand les radicaux dépassent vos défenses, le stress oxydatif s’installe durablement, détruisant votre santé à petit feu, en mijotant les maladies dites « civilisationnelles ».
Obésité. Diabète. Maladies cardio-vasculaires. Rétinopathie. Cancer. Alzheimer. Parkinson. Toutes ces maladies ont en commun un déséquilibre dans ce grand jeu des électrons.
La fausse solution
Ce n’est pas en se surchargeant d’antioxydants en gélules que vous pourrez régler le problème.
Il s’agira, plus exactement, de faire en sorte de réduire la production de radicaux libres et d’espèces réactives à l’oxygène, par le soin apporté à l’alimentation.
C’est comme une embarcation qui prend l’eau. La solution n’est pas d’augmenter la puissance de la pompe de cale pour évacuer cette eau plus vite. La solution est de réparer l’avarie. Et le plus vite sera le mieux.


Les dysfonctionnements métaboliques : pas des erreurs,
des stratégies de survie
Cette enquête m’a permis de comprendre quelque chose de fondamental, quelque chose que la médecine conventionnelle n’expose pas de cette façon.
Ce que l’on appelle, dans le langage courant, « dysfonctionnements métaboliques » n’en sont pas en réalité.
Il s’agit, plus exactement, de réponses intelligentes de l’organisme, bien qu’imparfaites, dans un environnement hostile.
Laissez-moi répéter cela car c’est crucial : vos « maladies métaboliques » ne sont pas des bugs, des erreurs de programmation. Ce sont des stratégies de survie dans un contexte d’excès ou de déséquilibre !
Les compromis biologiques
Ces dysfonctionnements métaboliques ne sont que des pis-aller biologiques, des solutions de secours. Des réponses efficaces sur du court terme mais qui entraînent, malheureusement, sur du temps plus ou moins long des dommages progressifs.
Ces dommages sont regroupés sous le terme de « maladies métaboliques » qui prennent une place immense dans le monde de la médecine moderne :
	— l’hypertension ;

	— l’hyperglycémie ;

	— l’hyperinsulinémie ;

	— l’hyperlactatémie ;

	— l’insuffisance rénale ;

	— les rétinopathies ;

	— l’athérosclérose ;

	— le diabète de type II ;

	— les maladies cardio-respiratoires ;

	— les maladies dégénératives ;

	— les cancers.


Tous ces suspects entrent sur la scène de crime.

Changer de perspective
Ces « dysfonctionnements métaboliques » ne devraient pas être pris pour des erreurs mais pour des compromis réalisés pour maintenir, au mieux de ses intérêts, le fonctionnement de base de l’organisme dans un environnement contraignant.
Imaginez un capitaine de navire dans une tempête. Il jette la cargaison par-dessus bord pour sauver le bateau. Ce n’est pas une erreur. C’est un sacrifice calculé pour survivre.
Votre corps fait exactement cela. Il fait des compromis. Il sacrifie votre santé à long terme pour assurer votre survie à court terme.
En comprenant ces réponses pour ce qu’elles sont, il devient possible non seulement de les prévenir, mais également d’imaginer des retours en arrière vers une santé améliorée.
C’est toute la beauté et l’espoir de cette approche.


Comment l’organisme se défend :
les mécanismes de protection
À l’examen, il est possible de se rendre compte que l’organisme a mis en place des mécanismes nombreux, tout en produisant des molécules spécifiques, pour lutter contre le stress oxydatif et maintenir un équilibre redox adéquat.
Nous avons déjà parlé du glutathion, du NADPH, du NAD+/NADH et du FAD/FADH2.
Mais il y en a bien d’autres. Votre corps est une forteresse avec de multiples lignes de défense.
Le problème survient quand ces défenses sont débordées. Quand la production de radicaux libres dépasse la capacité de neutralisation. Quand le jeu des électrons devient déséquilibré.
Et c’est là que votre alimentation entre en scène.

L’alimentation :
le facteur absolument déterminant
Ce que vous mettez dans votre assiette détermine :
	— combien de radicaux libres vous produisez ;

	— combien de défenses antioxydantes vous pouvez mobiliser ;

	— comment votre équilibre redox se maintient ou se dégrade.


Notre alimentation intervient dans ces actions, devenant un facteur absolument déterminant pour nous rendre malades ou nous garder en bonne santé, selon nos choix alimentaires.
Certains aliments créent un tsunami de radicaux libres. D’autres fournissent les munitions antioxydantes dont vous avez besoin.
Certains aliments surchargent vos systèmes de production d’énergie, créant plus de déchets toxiques que vous ne pouvez en gérer. D’autres permettent une production d’énergie propre et efficace.
Comprendre le grand jeu des électrons, c’est comprendre pourquoi certains aliments vous tuent lentement et d’autres vous maintiennent en vie et en bonne santé.

Le fil conducteur de toute l’enquête
Dans cette enquête alimentaire, dans cette enquête de santé, je pense avoir identifié les deux processus fondamentaux qui sont à l’origine de la très, très grande majorité des maladies humaines :
	1. le stress oxydatif (débattu dans le chapitre suivant) ;

	2. la glycation non enzymatique des protéines (un autre processus lié au jeu des électrons que nous explorerons au chapitre suivant).


Ces deux processus dérivent directement du grand jeu des électrons. Ils sont les manifestations visibles d’un déséquilibre invisible au niveau microscopique.

Ce qu’il faut retenir
Les appellations biochimiques, enzymes, aldéhydes, cofacteurs, sont souvent compliquées. Leur mémorisation est difficile. Ces noms ne sont pas à retenir.
Il s’agit simplement de comprendre les mécanismes à l’œuvre et d’intégrer que, dans le grand jeu « je prends ou je donne » des électrons, l’organisme humain doit en permanence intervenir pour assurer son équilibre redox.
La défense antioxydante est, par conséquent, ce phénomène qui permet d’offrir des électrons aux molécules qui en ont perdu, de manière à les stabiliser dans leurs fonctions biologiques. À défaut de quoi, les maladies métaboliques seront au rendez-vous.
C’est un mécanisme vital et pourtant souvent ignoré.
Les points clés à comprendre
	1. Le jeu des électrons gouverne tout dans votre corps, de la production d’énergie à la réparation cellulaire.

	2. Le stress oxydatif se produit quand des molécules instables volent des électrons à vos cellules, créant une réaction en chaîne destructrice.

	3. L’équilibre redox est l’équilibre entre perte et gain d’électrons, c’est l’équilibre de la santé.

	4. La défense antioxydante neutralise les radicaux libres en leur donnant des électrons, stoppant la réaction en chaîne.

	5. Les dysfonctionnements métaboliques ne sont pas des erreurs mais des stratégies de survie imparfaites de votre organisme.

	6. Votre alimentation détermine si vous produisez trop de radicaux libres ou si vous avez assez de défenses pour les neutraliser.

	7. La solution n’est pas de se gaver d’antioxydants en pilules, mais de « réduire à la source la production de radicaux libres » par des choix alimentaires judicieux.



L’image finale
Imaginez votre corps comme une ville. Le jeu des électrons, c’est l’économie de cette ville, l’échange constant de biens (électrons) entre les citoyens (molécules).
Quand l’économie fonctionne bien, quand les échanges sont équilibrés, la ville prospère. Les gens (molécules) ont ce dont ils ont besoin pour fonctionner. Tout va bien.
Mais quand des voleurs (radicaux libres) commencent à dépouiller les citoyens, créant une réaction en chaîne de vols, c’est le désordre. La police (défenses antioxydantes) doit intervenir pour arrêter les voleurs et restaurer l’ordre.
Si la police est débordée, si les voleurs sont trop nombreux, la ville sombre dans le chaos. Les infrastructures se dégradent. Les systèmes s’effondrent. C’est la maladie.
Votre alimentation détermine combien de voleurs vous créez et combien de policiers vous avez pour les arrêter.


Conclusion
Cette compréhension du grand jeu des électrons est la pierre angulaire de toute l’enquête. C’est le code qui déchiffre tous les autres chapitres.
Quand vous lirez les chapitres sur le stress oxydatif, sur la glycation non enzymatique des protéines, sur les céréales, sur le microbiote, sur les graisses, sur les fibres, sur les sucres, tous feront référence à ce principe fondamental. Votre santé en dépend.
Tout revient toujours au jeu des électrons.
C’est la loi immuable de la chimie, de la physique, de la vie elle-même. Votre corps ne peut pas y échapper. Il ne peut qu’apprendre à jouer intelligemment avec ces règles.
Et votre rôle ? Lui donner les meilleures cartes possibles pour gagner ce jeu. Par vos choix alimentaires. Par votre compréhension de ces mécanismes.
« Comprendre, c’est déjà commencer à soigner sa santé. »
L’enquête continue. Mais maintenant, vous avez l’une des clés de compréhension.



Chapitre II
Stress oxydatif et glycation non enzymatique des protéines
Ce chapitre servira d’introduction à tout ce qui sera évoqué et développé sur les céréales, sur les fibres et le microbiote, sur les acides gras saturés et mono-insaturés, les oméga-3 et les oméga-6. Il permettra de comprendre les mécanismes délétères en jeu et, par conséquent, d’imaginer des stratégies pour les contrer.
Résumé
La « glycation non enzymatique des protéines » est ce processus, non programmé physiologiquement, non souhaité, qui amène une molécule de glucose à se fixer sur une protéine. Une fois cela fait, la protéine concernée perd les fonctions pour lesquelles elle était programmée.
 
Cette glycation non enzymatique des protéines, cette « greffe » d’une molécule de glucose sur une protéine, entraîne, au bout du processus, la formation de « produits finaux de la glycation », appelés « AGE » (Advanced Glycation End-products). Ceux-ci sont très réactifs et très toxiques. Ils génèrent du stress oxydatif. Et ce stress oxydatif génère à son tour la glycation non enzymatique des protéines dans un cercle particulièrement vicieux. Cette cascade délétère se produit dans la circulation sanguine. Mais un phénomène un peu similaire se réalise au sein même de la cellule.
 
En effet le métabolisme du glucose, c’est-à-dire l’utilisation comme source d’énergie du glucose par la cellule, amène celle-ci à produire une molécule, elle aussi toxique, le « méthylglyoxal », un aldéhyde. Ce composé peut se fixer aux protéines, aux lipides et même à l’ADN. Ce processus correspond à une « glycation intracellulaire » qui amène, également, la production d’AGE. Ceux-ci déstabilisent le fonctionnement de la cellule et peuvent être à l’origine de cancers.
 
Votre consommation de glucides conditionne par conséquent votre état de santé.
Voyons tout cela en détail.

Le sucre qui caramélise – histoire d’une catastrophe silencieuse
Ce chapitre aborde deux processus biochimiques fondamentaux qui se déroulent en permanence dans votre organisme, donc en ce moment même, sans que vous le sachiez. Sans leur compréhension, impossible de saisir vraiment ce qui distingue la santé de la maladie. Ces mécanismes sont relativement complexes. Je me suis efforcé de les rendre accessibles, mais certaines étapes restent quand même un peu techniques. Laissez-vous porter par le récit comme on suit une enquête policière : c’est la vue d’ensemble qui compte, pas chaque détail du dossier. Si un passage vous paraît difficile, continuez, le tableau général s’éclaircira un peu plus loin.

Le mystère de la casserole
Imaginez que vous préparez un caramel. Vous versez du sucre dans une casserole, vous chauffez doucement. D’abord, rien ne se passe. Puis, progressivement, les cristaux blancs fondent, deviennent liquides, prennent une teinte dorée. Si vous continuez, le liquide brunit, devient de plus en plus foncé, dégage cette odeur caractéristique de caramel. Continuez encore, et le caramel noircit, brûle, devient amer et toxique. Ce qui était doux au départ s’est transformé en poison.
Cette transformation apparemment anodine dans votre cuisine raconte en réalité une histoire beaucoup plus profonde et inquiétante. Car le même phénomène, « exactement le même », se produit en ce moment même à l’intérieur de votre corps. Sans casserole. Sans feu. Sans que vous vous en rendiez compte. C’est un chimiste français du début du XXeme siècle qui l’a découvert et ses travaux ont révélé l’un des secrets les plus sombres de notre métabolisme.

Décembre 1912 : la découverte de Louis Camille Maillard
Paris, Académie des sciences, décembre 1912. Un jeune chimiste français nommé Louis Camille Maillard présente ses travaux. Ce qu’il va expliquer ce jour-là fera sa renommée mondiale et changera à jamais notre compréhension de la chimie du vivant. Maillard a découvert qu’à une certaine température, les acides aminés, ces briques qui composent les protéines, en présence de sucres, brunissent en formant une substance spécifique. Cette réaction va porter son nom : « la réaction de Maillard ». C’est elle qui donne au pain grillé son odeur agréable et sa couleur dorée. C’est elle qui caramélise une viande et forme la croûte croustillante d’un rôti. C’est elle qui transforme vos aliments en délices olfactifs et gustatifs.
Mais voici où l’histoire devient troublante. Maillard découvre que cette même réaction peut se produire dans l’organisme humain, sans chaleur externe, à la simple température de notre corps, 37 °C. Et ce qui est sympathique dans une casserole devient catastrophique dans nos artères. Parce que cette réaction des acides aminés avec le sucre, quand elle a lieu à l’intérieur de notre corps, ne produit pas du caramel savoureux. Elle produit des « substances agressives » qui empoisonnent lentement mais sûrement notre organisme. Ces substances portent un nom original : les AGE, sigle anglais pour Advanced Glycation End-products, que l’on traduit par produits terminaux de la glycation (3). Retenez ce nom. Les AGE. Ils vont être les protagonistes de notre histoire.

Deux phénomènes, un seul désastre
Pour plonger dans le récit de cette caramélisation interne, il faut avoir compris les deux phénomènes chimiques qui, conjugués, pourrissent littéralement la santé. Deux phénomènes cumulatifs qui, sur un temps plus ou moins long, sont à l’origine de puissants désordres métaboliques et des maladies dites « civilisationnelles ». Nous les avons déjà évoqués mais ils reviendront souvent au cours de l’enquête :
	• Le premier s’appelle le « stress oxydatif », avec production de radicaux libres et d’espèces réactives à l’oxygène (voir référence No 21, en fin de chapitre).

	• Le second, la « glycation non enzymatique des protéines », avec production de ces fameux AGE (3, 5).


Imaginez votre corps comme une cuisine très sophistiquée, avec de nombreux ustensiles, où chaque protéine joue un rôle précis. Des milliers de protéines différentes assurent des milliers de fonctions différentes, comme le font les ustensiles. Certaines transportent l’oxygène dans votre sang, d’autres défendent votre organisme contre les infections, d’autres encore permettent à vos muscles de se contracter, à vos yeux de voir, à votre cerveau de penser.
Chaque protéine est une machine moléculaire extraordinairement précise, façonnée par des millions d’années d’évolution. Mais voilà le problème. Lorsque le glucose, ce sucre qui circule dans votre sang, devient trop abondant à cause d’une alimentation mal calibrée, il reste en circulation et se lie naturellement, inéluctablement, aux protéines (5, 7). Cette réaction chimique provoque un double désastre.
	— Elle prive d’abord la protéine de ses fonctions essentielles, annihilant les effets qu’elle devait produire.

	— Elle génère ensuite ces composés toxiques redoutables, les AGE (3, 6).


Pensez au sucre qui caramélise au fond d’une casserole. C’est exactement ce qui se passe dans vos vaisseaux sanguins. Cette caramélisation rigidifie progressivement vos tissus.
	— Le collagène de vos artères se durcit comme un caoutchouc vieilli.

	— Votre peau se fripe et se fissure.

	— Vos articulations se dégradent et se grippent.

	— Pire encore, votre système immunitaire détecte ces protéines altérées comme des intruses et déclenche une inflammation chronique qui ne s’éteint jamais vraiment (6).


C’est comme si vos propres défenses déclaraient la guerre à votre propre corps, simplement parce que vos protéines ont été caramélisées par l’excès de sucre.

Le cercle vicieux :
quand le désastre s’autoentretient
Mais le cercle vicieux ne s’arrête pas là. Ces AGE génèrent un stress oxydatif permanent, de bas grade, qui ronge silencieusement votre organisme (3, 5). Ce stress oxydatif que nous avons découvert au premier chapitre. Ce sont des molécules instables, agressives, qui cherchent à arracher des électrons à tout ce qu’elles rencontrent (21). Normalement, comme nous l’avons également vu à ce premier chapitre, votre corps possède des défenses, des molécules antioxydantes qui neutralisent ces radicaux libres, comme des pompiers qui éteignent constamment de petits incendies. C’est l’équilibre redox, l’équilibre entre oxydation et réduction, entre agression et défense (18). Voilà très concrètement comment se matérialise cet équilibre redox (la danse incessante des électrons qui changent de cavalier en permanence).
Quand les radicaux libres sont produits en excès, ou que les défenses antioxydantes sont insuffisantes, la balance penche. L’équilibre se rompt. C’est le stress oxydatif (21). Et là, le désastre commence.
	— Ces molécules oxydantes attaquent vos lipides, ces graisses qui composent les membranes de toutes vos cellules (2).

	— Elles attaquent vos protéines, les déformant et les rendant inutiles.

	— Elles attaquent même votre ADN, ce précieux livre d’instructions génétiques qui permet à vos cellules de fonctionner correctement, favorisant mutations et instabilité génomique, ouvrant la voie aux cancers.


C’est ce processus de dommages cellulaires généralisés que l’on nomme « stress oxydatif » (21).
Revenons maintenant à nos AGE, ces produits de la caramélisation interne. Ils ne se contentent pas d’exister passivement. Ils deviennent actifs et très agressifs. Ils génèrent du stress oxydatif (5). Et ce stress oxydatif, à son tour, favorise la formation de nouveaux AGE. C’est un cercle vicieux parfait, une spirale descendante qui s’autoentretient. Plus vous avez d’AGE, plus vous avez de stress oxydatif. Plus vous avez de stress oxydatif, plus vous produisez d’AGE. Et pendant ce temps, vos tissus se dégradent, vos organes souffrent, votre santé se détériore.

La première victime : le cholestérol innocent
Parmi les victimes de ce double assaut, glycation et stress oxydatif, il y en a une particulièrement célèbre et souvent mal comprise : le cholestérol. Plus précisément, les LDL, ces fameuses lipoprotéines de basse densité qu’on appelle abusivement le « mauvais cholestérol ». En réalité, les LDL ne sont pas mauvaises en soi. Ce sont des transporteurs, des camions qui livrent le cholestérol là où il est nécessaire. Le cholestérol, rappelons-le, n’est pas un poison. C’est une molécule essentielle. Sans cholestérol, pas de membranes cellulaires fonctionnelles. Sans cholestérol, pas d’hormones sexuelles. Sans cholestérol, pas de vitamine D. Sans cholestérol, pas de bile pour digérer les graisses. Le cholestérol est vital !
Mais voilà où le drame se noue. Quand les LDL circulent dans un sang trop riche en glucose, elles subissent la glycation (5, 7). Le sucre se colle sur elles, les déforme, les rigidifie. Et quand elles rencontrent le stress oxydatif généré par les AGE, elles s’oxydent (2). Les LDL glyquées et oxydées deviennent petites, denses, collantes. Elles ne ressemblent plus à ce qu’elles étaient. Elles sont devenues des particules anormales, des intruses que le corps ne reconnaît plus. Et c’est là que tout bascule. Ces LDL altérées profitent de la moindre brèche dans la paroi des vaisseaux sanguins pour s’infiltrer dans l’intima, cette couche interne des artères où elles n’ont rien à faire.

Le fragile glycocalyx
Normalement, les vaisseaux sanguins sont protégés. Leur paroi interne, l’endothélium, est recouverte d’une fine couche protectrice appelée « glycocalyx » (10-11). Imaginez un tapis moelleux posé sur un parquet précieux. Ce tapis empêche les rayures, amortit les chocs, protège. Le glycocalyx fait exactement ça pour vos vaisseaux (nous en parlons plus en détail un peu plus loin). Mais la glycation, cette caramélisation interne, attaque aussi le glycocalyx (10). Progressivement, il s’amincit, se dégrade, disparaît par endroits. Le parquet précieux de vos artères se retrouve à nu, vulnérable. Les portes de la forteresse s’entrouvrent.
C’est alors que les LDL oxydées et glyquées, ces particules devenues anormales, s’infiltrent dans la paroi artérielle. Elles pénètrent là où elles ne devraient jamais aller, s’accumulent sous l’endothélium, dans l’intima. Votre système immunitaire détecte cette intrusion. Des cellules défensives, les macrophages, ces éboueurs du corps, accourent pour nettoyer. Ils engloutissent les LDL oxydées, tentent de les digérer. Mais ces LDL sont si nombreuses, si anormales, que les macrophages s’épuisent. Ils se gorgent de lipides, gonflent, gonflent encore, jusqu’à ressembler à de la mousse. On les appelle alors « cellules spumeuses ». Et ces cellules spumeuses s’accumulent, forment des amas, des plaques. Les plaques d’athérome. L’athérosclérose s’installe.
Pendant des années, ces plaques prospèrent et grossissent silencieusement. Vous ne sentez rien. Vous ne voyez rien. Mais à l’intérieur de vos artères, le diamètre se rétrécit progressivement, très progressivement. Le passage pour le sang devient de plus en plus étroit. Votre cœur, cette pompe infatigable qui bat cent mille fois par jour, doit compenser. Il doit forcer pour faire passer le sang dans des tuyaux qui se bouchent. La pression augmente. L’hypertension s’installe, signal d’alarme que vos vaisseaux s’obstruent dangereusement. Un rien suffit maintenant à les boucher totalement. Une plaque qui se fissure, un caillot qui se forme. Et c’est l’infarctus du myocarde, le cœur privé d’oxygène qui hurle sa douleur. Ou l’accident vasculaire cérébral, le cerveau soudain éteint dans une zone qui ne recevra plus jamais de sang.

Reins, yeux, nerfs
Pendant que ce drame vasculaire se déroule, d’autres organes subissent les mêmes outrages.
	— Les reins, ces filtres si précieux qui nettoient votre sang vingt-quatre heures sur vingt-quatre, sont particulièrement vulnérables. Leurs structures de filtration, les glomérules, sont composées de protéines. Et ces protéines subissent elles aussi la glycation (5, 7). Progressivement, les filtres se rigidifient, se bouchent, perdent leur efficacité. Les reins peinent à faire leur travail. Les déchets qui devraient être éliminés s’accumulent dans le sang. L’insuffisance rénale s’installe subrepticement, silencieusement. La personne touchée ne se rend compte de rien jusqu’au jour où il est trop tard, où ses reins ne fonctionnent plus qu’à 30, 20, 10 % de leur capacité. Dialyse. Greffe. Survie sous perfusion.

	— Les yeux aussi sont des victimes de choix. La rétine, ce tissu nerveux extrêmement fin qui tapisse le fond de votre œil et capte la lumière, est irriguée par un réseau de capillaires très fins. Ces capillaires minuscules sont particulièrement sensibles à la glycation et au stress oxydatif (5). Ils se fragilisent, se dilatent, forment de petits anévrismes. Puis ils éclatent, provoquant des microhémorragies. La rétinopathie diabétique se met en place. D’abord quelques taches floues dans la vision. Puis des zones aveugles qui grandissent. La vue décline inexorablement. Et dans les cas les plus graves, c’est la cécité qui frappe.

	— Les nerfs périphériques, ces longs câbles qui transmettent les informations entre votre cerveau et le reste de votre corps, ne sont pas épargnés. La glycation attaque la myéline, cette gaine protectrice qui entoure les nerfs comme l’isolant autour d’un fil électrique (5). Quand la myéline se dégrade, les signaux nerveux ne passent plus correctement. D’abord, vous ressentez des fourmillements dans les pieds, dans les mains. Puis des douleurs, des brûlures, des décharges électriques. Enfin, une perte progressive de la sensibilité. Vos extrémités deviennent insensibles. Vous ne percevez plus une blessure au pied. Une infection s’installe, non soignée parce que non ressentie. La gangrène menace. L’amputation peut devenir nécessaire.



La source du mal : le glucose dérégulé
Voilà le résultat navrant du stress oxydatif lié à la glycation non enzymatique des protéines. Et pour quelle raison ? Tout cela parce que le taux de glucose dans notre organisme est trop souvent trop élevé. C’est aussi simple et aussi terrible que ça ! Le glucose, ce sucre qui circule dans votre sang, devient l’artisan de votre destruction quand il sort de ses gonds. Réfléchir à sa consommation de glucides, de toutes origines, c’est éviter cette caramélisation silencieuse qui abîme votre corps de l’intérieur. Cela semble ridiculement simple, n’est-ce pas ? Et pourtant, c’est la clé de voûte de votre santé.
Comprenons maintenant plus précisément comment fonctionne cette glycation. La concentration du sang en glucose est l’élément déterminant, l’élément clé pour la mise en œuvre de la glycation.
« La glycation non enzymatique des protéines » est directement proportionnelle au taux de glucose sanguin (5, 7). Ce n’est pas une relation linéaire simple, c’est plus exactement une cinétique exponentielle. Imaginez une courbe qui monte doucement au début, puis qui s’envole brutalement. À une glycémie normale, environ 0,8 g par litre de sang, la probabilité qu’un glucose se fixe de manière aléatoire sur une protéine est faible. C’est comme si vous lanciez une balle dans une grande pièce en espérant qu’elle touche une cible précise. Peu de chances. Mais dès que la glycémie monte à 1,2-1,5 g par litre, le nombre de collisions glucose-protéine explose. C’est comme si vous lanciez maintenant mille balles dans la même pièce. Les impacts se multiplient. La fréquence des protéines glyquées, c’est-à-dire collées au sucre, augmente dramatiquement.
Dans un diabète mal contrôlé, quand le glucose sanguin dépasse 2 g par litre, la glycation devient massive (5). Elle touche non seulement l’hémoglobine, cette protéine des globules rouges qui transporte l’oxygène et qu’on mesure pour évaluer le diabète sous le nom de « HbA1c », hémoglobine glyquée. Mais elle touche aussi l’albumine, la principale protéine du sang. Les lipoprotéines, ces transporteurs de cholestérol. L’insuline elle-même, l’hormone qui régule le glucose. Le collagène, cette protéine structurelle qui donne sa résistance à vos tissus. Et même des facteurs de transcription, ces protéines qui régulent l’expression de vos gènes, des hormones circulantes, des enzymes qui catalysent vos réactions chimiques (5, 7). Tout y passe. La réaction est ici exacerbée, débridée, incontrôlable.
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